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Sosiaali ja terveysministeriön (2013) laa-
timan iäkkäiden ihmisten palvelujen ke-
hittämistä koskevan laatusuosituksen mu-
kaan iäkkäille on turvattava laadukkaat ja 
vaikuttavat palvelut. Vanhuspalvelujen 
lähtökohtana on huomioida hoidettavan 
yksilölliset tarpeet ja pyrkiä vastaamaan 
niihin mahdollisimman optimaalisesti. 
Hyvinvointia ja terveyttä edistävillä pal-
veluilla voidaan lisätä toimintakykyisiä 
elinvuosia ja siirtää muiden palvelujen 
tarvetta myöhempään vaiheeseen ja sa-
malla hillitä sosiaali- ja terveyspalvelujen 
menojen kasvua. (Stm 2013.)  
 Julkisen sektorin vanhuspalveluissa 
on kuitenkin noussut esiin huoli työn-
tekijöiden kuormittumisesta ja heihin 
kohdistuvista eettisistä paineista. Van-
hustyöntekijät ovat huolissaan siitä, kuin-
ka he pystyvät tarjoamaan vanhusten 
kokonaisvaltaista hyvinvointia tukevaa 
hoivaa hoitotyön etiikan ja taloudellisten 
tehostamispaineiden ollessa ristiriidas-
sa keskenään. Tällöin on vaarana, että 
julkisen sektorin vanhustyöntekijöiden 
moraali heikkenee, eivätkä he jaksa enää 
piitata riittävästi vanhusten hyvinvoinnis-
ta. (Virkki, Vartiainen & Hänninen 2012.) 
Eettisten paineiden lisäksi tyytyväisyys 
työn ja organisaation johtamiseen on hei-
kentynyt ja työhön liittyvät vaikutusmah-
dollisuudet nähdään entistä heikompana. 
(Työ ja terveys Suomessa 2009.)
 Huomioidaanko vanhuspalveluissa 
riittävästi työntekijöiden odotuksia ja tar-
peita, jotka vaikuttavat työssäjaksamiseen 
ja työhön sitoutumiseen? Miten odotuksia 
voitaisiin tunnistaa paremmin ja vastata 
niihin siten, että vanhuspalvelujen laatu 
saataisiin turvattua myös tulevaisuudes-
sa? Kuinka työntekijöiden vaikutusmah-




Työ on riippuvainen sitä tekevästä työnte-
kijästä (Julkunen 2008, 122, Kangaspunta 
2011, 15). Yksilöllisyyden korostumisen 
myötä on työelämässä korostunut myös 
henkilökohtaisten sopimusten merkitys. 
Yksilöllistyminen tuo esille erilaiset toi-
mintatavat ja yksilöllisen lähestymistavan 
suhteessa työhön ja omaan ammatti-
identiteettiin. Myös vanhustyössä yhdek-
si työntekijöiden hyveeksi on noussut 
työntekijän yksilöllisyys, jossa työntekijän 
nähdään olevan sekä aktiivinen että ta-
voitteellinen (Laulainen 2010).
 Vanhuspalveluissa työntekijöiden yk-
silöllisyyden huomioimista voitaisiin tar-
kastella enemmän psykologisen sopimuk-
sen kautta. Psykologisella sopimuksella 
(psychological contract) tarkoitetaan yk-
silön ja organisaation välisiä keskinäisiä 
odotuksia liittyen siihen, mitä kumpikin 
osapuoli kokee saavansa antaessaan pa-
nostuksensa toisen osapuolen käyttöön 
(Rousseau 1995). Psykologinen sopimus 
on yleensä sanaton sopimus, joka liittyy 
työntekijän emotionaalisiin kokemuksiin 
(Tallman & Bruning, 2007). Psykologisel-
le sopimukselle on tarvetta muodollisis-
sa työsopimuksessa olevien puutteiden 
vuoksi. (Shore &Tetrick 1994, 93-94). 
Tällaiset puutteet voivat liittyä työolosuh-
teisiin, työn tekemisen puitteisiin sekä 
työn sisällöllisiin ehtoihin ja edellytyksiin 
(Syvänen 2003, 136.)  
 Psykologinen sopimus voi muuttua 
tilanteiden vaihtuessa (Shore &Tetrick 
1994, 93-94).  Tällainen tilanne voi tulla 
kyseeseen esimerkiksi uuden esimiehen 
aloittaessa työt tai erilaisten organisaa-
tiomuutosten yhteydessä. Mikäli työhön 
liittyvät odotukset muuttuvat siten, että 
työntekijä voi sitoutua niihin uudelleen, 
se vahvistaa ja täydentää psykologista so-
pimusta. Mikäli työhön liittyvät odotukset 
muuttuvat työntekijän odotusten vastai-
sesti, sopimus koetaan rikotuksi (Hiltrop 
1995, 286-287). Tämä voi johtaa luotta-
muksen ja oikeudenmukaisuuden koke-
muksen vähenemiseen, jolla on osoitettu 
olevan työntekijän organisaatioon sitou-
tumista heikentävä vaikutus (Bal, Lange, 
Jansen, Mandy & Velde 2008).
  Työntekijöiden ollessa motivoitunei-
ta ja sitoutuneita tehtäviinsä he haluavat 
kehittää osaamistaan ja ammattitaitoaan. 
Avoin ja sujuva vuorovaikutus sekä työ-
yhteisön jäsenten keskinäinen tuki, ovat 
tutkimusten mukaan työhyvinvointia li-
sääviä tekijöitä. Lisäksi avoin vuorovaiku-
tus edistää työyhteisöjen sisäistä saman-
laisuuden ja erilaisuuden tunnistamista, 
suvaitsevaisuutta ja keskinäistä ymmär-
tämistä. (Savileppä 2007, 121–122.) Vas-
tavuoroisuus ja yhdessä jaetut arvot sekä 
aktiivinen toiminta yhteiseksi hyväksi 
lisää myös luottamusta työyhteisön jäsen-




Psykologista sopimusta tarkasteltaessa 
Psykologinen sopimus huomioi vanhustyössä työntekijän odotuksia ja tarpeita ja edistää silloin työhön 
sitoutumista. Työntekijän iällä näyttää olevan kuitenkin vaikutusta psykologisen sopimuksen sisältöön, 





yksilöllisyys ilmenee myös eri sukupolvi-
en sopimuksessa, jolloin on huomioitava 
eri-ikäisten työntekijöiden erilaiset asen-
teet ja odotukset työtä kohtaan. Erityises-
ti nuorten työntekijöiden kohdalla työhön 
sitoutuminen edellyttää työtä, jossa on 
mahdollisuudet itsensä toteuttamiseen ja 
henkilökohtaiseen kehittymiseen. Lisäksi 
mahdollisuus yhdistää työtä ja vapaa-ai-
kaa joustavasti edistää työhön sitoutumis-
ta. (Lub, Bijvank, Bal, Blomme & Schalk 
2012, 556; Tuohinen 2010,38)
 Ringin (2012) mukaan psykologisen 
sopimuksen merkityksellisyys ja sisältö 
vanhuspalveluissa näyttäytyy eri-ikäi-
sillä sairaanhoitajilla eri tavoin. Nuoret 
alle 35-vuotiaat sairaanhoitajat korosta-
vat odotuksissaan työnantajaa kohtaan 
enemmän yksilöllisyyttä ja omaan itseen 
liittyviä tekijöitä. Heidän psykologinen 
sopimuksensa liittyy keskeisesti työn tar-
joamiin mahdollisuuksiin itsensä toteut-
tamisessa, työn mielenkiintoisuudessa ja 
mielekkyydessä. Vanhemmat, yli 55-vuo-
tiaat sairaanhoitajat tuovat enemmän esil-
le työnantajaan liittyviä odotuksia, joissa 
toivotaan työnantajalta oikeudenmukai-
suutta ja luottamusta sekä työntekijän 
osaamisen ja vahvuuksien huomioimista 
esimerkiksi eri vastuualueiden tarjoami-
sen kautta. Vaikka psykologisessa sopi-
muksessa nähdään eroja eri-ikäisten hoi-
tajien välillä, on psykologisen sopimuksen 
sisältö pääosin sama. Arvoa annetaan 
yhteisesti koulutukselle, ammattitaidol-
le ja osaamisen jakamiselle. Työyhteisön 
merkitys on myös kaiken ikäisille sairaan-
hoitajille erittäin suuri. (Ring, 2012.)
  Huomionarvoisena voidaan pitää 
kuitenkin eri-ikäisten sairaanhoitajien 
toisistaan luomia mielikuvia haastattelus-
sa, jossa sairaanhoitajat saivat arvioida 
toistensa työhön sitoutumista. Vanhem-
pien sairaanhoitajien mielestä nuorten 
halukkuutta vaihtaa työpaikkaa pidettiin 
työhön sitoutumattomuutena, kun taas 
nuoret työntekijät kokivat tämän haluna 
kehittää omaa ammattitaitoaan. Nuoril-
le sairaanhoitajille oli tyypillistä, että he 
olivat hyvin sitoutuneita sairaanhoitajan 
ammattiin, eivät niinkään työnantajaan. 
Kun nuorten hoitajien vastauksissa ko-
rostui enemmän yksilöllisyys ja työstä 
saatava elanto, vanhemmat hoitajat ko-
rostivat halua auttaa iäkkäitä ihmisiä 
sekä velvollisuutta ja vastuullisuutta 
työtehtäviä kohtaan. Nämä psykologi-
sen sopimuksen mukaiset erot vanhus-
palveluiden työntekijöiden välillä ovat 




Tässä artikkelissa on haluttu tuoda esiin 
psykologisen sopimuksen merkitystä ja 
sen vaikutuksia työhön liittyviin erilaisiin 
odotuksiin. Psykologisen sopimuksen 
huomioiminen ja työhön liittyvistä odo-
tuksista keskusteleminen on nähtävissä 
työn tekemistä laadullisesti parantavana 
ja hyvinvointia lisäävänä menetelmänä. 
Menetelmän myötä voitaisiin vanhuspal-
veluissa huomioida tehokkaammin työn-
tekijöiden mahdollisuus oppimiseen ja 
itsensä kehittämiseen. Työtä tulisi myös 
sovittaa joustavammin muiden elämän 
osa-alueiden kanssa. Psykologista so-
pimusta tulisi tarkastella läpinäkyvästi 
ja avoimesti, jotta työntekijöiden odo-
tukset voitaisiin paremmin tunnistaa ja 
niihin voitaisiin vastata. Tämä nostaa 
tärkeään rooliin johtamisen ja esimiehen 
kyvyn tunnistaa ja kuulla työyhteisön 
jäsenten erilaisia työhön ja työyhteisöön 
liittyviä odotuksia. Tämä on nähtävis-
sä terveydenhuollossa keskeisenä sekä 
työntekijän että työnantajan etuna, joka 
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Artikkeli käsittelee työntekijöiden psykologisen sopimuksen merki-
tystä vanhuspalvelujen laadun turvaamiseksi. Psykologinen sopimus 
huomioi työntekijän yksilölliset työhön liittyvät odotukset ja tarpeet 
ja edistää näin työntekijän työhön sitoutumista. Työntekijöiden ollessa sitoutunei-
ta ja motivoituneita työhönsä, he haluavat myös kehittää omaa osaamistaan ja 
ammattitaitoaan. Psykologisen sopimuksen täyttymisen on todettu lisäksi vähen-
tävän työntekijän halukkuutta vaihtaa työpaikkaa, jolloin henkilökunnan pysyvyy-
den kautta voidaan vaikuttaa myös palveluiden laatuun ja turvallisuuteen.  
 Vanhempien ja nuorten välisiä psykologisen sopimuksen eroja voidaan pitää 
työyhteisön rikkautena, jotka tarjoavat erilaisia näkökulmia työn tekemiseen 
(Ring 2012). Tämä erilaisuus olisi hyvä tiedostaa ja huomioida työyhteisöissä, 
mutta hyödyn saaminen tästä vaatii työyhteisöltä aktiivista vuorovaikutusta ja 
työyhteisön sisäistä luottamusta (Bal ym. 2008; Savileppä 2007) 
INFO
    
esimerkiksi videovalvontaan), ulkopuolinen maailma (haurautta 
ja riippuvuutta heijastava leimaantumisen tunne ja ihmiskontaktin 
määrän väheneminen), ja teknologian käyttö ja malli (yksilölli-
syyden huomioiminen, kohtuuhintaisuus ja turvallisuus). Teknolo-
giaa kehitettäessä tulee Santaron ym. mukaan huomioida, että 
ikääntyvät eivät ole yhtä tottuneita käyttämään teknologiaa nuo-
rempiin verrattuna. Ikääntyneillä saattaa myös olla näön heikke-
nemää, heikentynyttä käsimotoriikkaa, rajoittunut liikkumiskyky, 
kuulon alenemaa ja kognitiivisia rajoitteita.
 Potentiaalisista hyödyistä huolimatta teknologian kohdistuu 
kuitenkin huolia, jotka liittyvät kohtuuhintaisuuteen ja tarkoituk-
senmukaisuuteen, itsepystyvyyteen, saatavuuteen ja käyttöön 
liittyvään tiedon puutteeseen sekä käytettävyyteen liittyviin nä-
kökulmiin. Tällä hetkellä näyttö teknologioiden tehokkuudesta 
on yleisesti vielä rajallista, mutta tästä huolimatta teknologian 
nähdään olevan tärkeässä asemassa ikääntyvien terveyden edis-
tämisessä. (Satarianon ym. 2016.)
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